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De opkomstcijfers van de oncologische bevolkingsonder-
zoeken (BVO’s) in de grote steden behoren tot de laagste 
van Nederland. De grote diversiteit in sociaal-economische 
en culturele achtergronden van de inwoners speelt hierbij 
vermoedelijk een rol. Nieuw onderzoek in Den Haag richt 
zich op de oorzaken en verklaringen van deze verschillen en 
op de optimalisatie van de bevolkingsonderzoeken.
Er zijn drie oncologische BVO’s in Nederland: de scree-
ningsonderzoeken naar borst-, baarmoederhals- en darmkan-
ker. Recente onderzoeken laten zien dat lage deelname aan 
screening afhangt van veel verschillende factoren, maar met 
name voorkomt bij lage SES-groepen, niet-westerse migranten 
en inwoners van stedelijke gebieden.1-4 Deze groepen hebben 
vaker lagere taal- en gezondheidsvaardigheden die een rol spe-
len bij de perceptie van gezondheidsrisico’s en gezondheids-
gedrag.5 Naast deze basisvaardigheden speelt een taboe op de 
diagnose kanker in cultureel, religieus en/of sociaal opzicht 
mogelijk een rol. Het kan ook zijn dat het kankerrisico onder 
invloed van genetische, culturele en voedings- of contextfacto-
ren bij deze groepen anders is.
Daarnaast zijn de drie oncologische BVO’s alle op een ver-
schillende manier georganiseerd, waardoor de huisarts steeds 
een andere rol heeft. Die rol is bovendien aan verandering 
onderhevig en lijkt steeds beperkter te worden.6,7
Gezien de unieke, gevarieerde samenstelling van de bevol-
king van Den Haag leent deze stad zich er bij uitstek voor 
om de determinanten van deelname en niet-deelname bij de 
screeningsonderzoeken goed in beeld te krijgen. De onderzoe-
kers zullen de deelname van de geïdentificeerde subgroepen 
vergelijken, alsmede de kans op de betreffende maligniteiten. 
Het langetermijndoel is om een bijdrage te leveren aan de op-
timalisatie van de huidige bevolkingsonderzoeken. Hiervoor 
zullen de onderzoekers vaststellen wat er nodig is om tot een 
goed geïnformeerde keuze te komen en zullen zij kijken naar 
de geschikte rol van én voor de huisarts. Het onderzoek loopt 
van 2018 tot 2024. De eerste resultaten worden eind 2018 
verwacht. ■
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Lage deelname aan oncologisch bevolkingsonderzoek komt vooral 
voor bij lage SES-groepen, niet-westerse allochtonen en inwoners van 
stedelijke gebieden. Foto: ANP Foto
